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Saghk Yénetimi ve Insan Kaynaklar1 Yonetimi Ogrencilerinin Covid-19'un Kontroliine
ve Asisina Yonelik Algir ve Tutumlarinin Degerlendirilmesi

Evaluation of Health Management and Human Resources Management Students' Perceptions and Attitudes
towards the Control and Vaccine of Covid-19

Yeter DEMIR USLU?, Emre YILMAZ2, Umutcan ALTUN?

oz

Bu c¢aligmanin amaci iniversite Ggrencilerinin
Covid-19’un kontroliine ve asisina yonelik algi ve
tutumlarinin  incelenmesidir.  Ayrica  dgrencilerin
boliimlerine, saglik egitimi alma durumlarina ve
cevresinde Covid-19 vakasi olma durumlarina gore de
alg1 ve tutumlar1 arasindaki farkliliklar incelenmistir.
Arastirmanin evrenini bir vakif iiniversitesindeki 730
ogrenci; orneklemini ise %95 giliven aralii esas
almarak 304 o&grenci olusturmaktadir. Degiskenler
arasindaki farkliliklar bagimsiz 6rneklem T testi ile
analiz edilmistir. Arastirma bulgularinda, 6grencilerin
astya yonelik tutum ortalamalar1 3,09+0,68; kontrol
alg1 ortalamalar ise 2,82+0,53 olarak tespit edilmistir.
Ogrencilerin boliimlerine ve saglik egitimi alma
durumlarima goére Covid-19 pandemisine yonelik
kontrol algilar1 ve Covid-19 asisina yonelik olumlu
tutum alt boyutunun anlamh olarak farklilik gosterdigi
(p<0,05); olumsuz tutum alt boyutuna ve gevresinde
Covid-19 tanis1 konulan hasta olma durumuna gore ise
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gostermedigi
tespit edilmistir. (p>0,05). Sonu¢ olarak; Insan
Kaynaklar1 Yonetimi boliimii 6grencilerinin hastaliga
karsi bilincinin  artirilmast  ve asilama  karsitt
tutumlariin koreltilmesi igin saglik bilgisine olan
ihtiyac1  agikardir. Insan Kaynaklari  Y®netimi
miifredatina saglik bilgisi ve hastalik yonetimi ile
ilgili dersler eklenebilir. Ogrenciler icin bagisiklamaya
yonelik  egitim, sempozyum  ve  paneller
diizenlenebilir. Bunlar yardimiyla asilamaya karsi
asilsiz bilgi kirliligi ortadan kaldirilmalt ve dgrenciler
agtlamaya 6zendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Algi,, Asi, Covid-19, Insan
kaynaklart yonetimi, Saglik yonetimi.

ABSTRACT

In this study, it was aimed to examine the
perceptions and attitudes of university students
towards the control and vaccine of Covid-19. In
addition, the differences between the perceptions and
attitudes of the students according to their
departments, health education status and whether they
have a Covid-19 case in their environment were
examined. The population of the research consists of
730 students at a foundation university. The sample
consists of 304 students based on the 95% confidence
interval. Differences between variables were analyzed
by independent sample t-test. As a finding of the
research, the average of the students' attitudes towards
the wvaccine was 3.09+0,68; control perception
averages were determined as 2.820,53. According to
the departments and health education status of the
students, their perception of control towards the
Covid-19 pandemic and the positive attitude sub-
dimension towards the Covid-19 vaccine statistically
differed significantly (p<0.05). However, it was
determined that there was no statistically significant
difference according to the negative attitude sub-
dimension and the status of being a patient diagnosed
with Covid-19 (p>0.05). As a result, It is obvious that
the students of the Human Resources Management
department need health information to increase their
awareness of the disease and to blunt their anti-
vaccination attitudes. Health information and disease
management courses can be added to the Human
Resources  Management  curriculum.  Training,
symposiums, and panels on immunization can be
organized for students. With the help of these,
unfounded information pollution against vaccination
should be eliminated and students should be
encouraged to vaccinate.

Keywords: Covid-19, Health management, Human
resources management, Perception, Vaccine.
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Salgin  hastaliklar, insanligin tarih
boyunca siklikla karsilastigi, devletlere,
toplumlara ve ekonomik faaliyetlere darbe
vuran afetlerdendir. Insan wkini yiizyillardir
etkisi altina alan enfeksiyon hastaliklari, tiim
insanliga maddi ve manevi yiikler getirmis ve
sosyal yasami felce ugratmistir.! ik kez
2019’un sonunda Cin’in Wuhan kentinde
ortaya c¢ikan, sonrasinda da cok kisa bir
siirede tiim diinyaya yayilan ve COVID-19
olarak adlandirilan yeni koronaviriis salgini
da yasantimizla birlikte diinya ekonomisini
de derinden etkilemistir. Salginin ilk
giinlerinde vakalar iki ya da ¢ haneli
sayilarla ifade edilirken, yaklasik 2 ay
igerisinde dort ve bes haneli sayilar olarak
raporlanmistir. 30 Mart 2021 itibariyle diinya
genelinde 548.050 yeni vaka ve 10.936 yeni
6lim bildirilirken; onaylanmis toplam vaka
sayist 128.815.631, toplam Oliim sayist ise
2.815.257 olmustur. Giincel verilere gore
kiiresel anlamda vaka/6lim oran1 %2,19;
Tiirkiye 0Ozelinde incelendiginde 30 Mart
2021 tarihinde giinliik 37.303 vaka sayisi ile
toplam vaka sayis1 3.277.880; giinliik 155
olim sayisi ile toplam olim sayis1 31.385
olarak raporlanmistir. Tiirkiye’nin toplam
vaka/6liim orani ise %0,95 tir.2

Kiiresel anlamda her konuda kriz ortami
olusturan koranavirlis salgin1 i¢in ilke
liderleri ve saglik yoneticileri es glidiimli
calisarak cesitli tedbirler almis ve toplum

saghgmi  koruma  yoniinde  politikalar
gelistirerek ~ uygulamaya  koymuslardir.
Uluslararasi Caligsma Orgiitii’niin

(International Labour Organization-ILO) s6z
konusu tedbirler i¢in hazirladig1 rapora gore
2020 16-22 Mart haftasinda 34 iilke
tarafindan 63  Onlem acgiklanmis ve
uygulamaya baslanmigtir. Tirkiye, Ocak

ayindan itibaren Onlem  hazirliklarina
baslamistir. Saghik Bakanligi biinyesinde ilk
olarak  Covid-19  operasyon  merkezi

olusturulmus ve sonrasinda “Koronaviriis
Bilim Kurulu” kurulmustur. 2020 Mart ay1
itibar1 ile kiiresel anlamda uygulamaya
konulan tedbirler genel olarak vergi reformu,
sosyal harcama diizenlemeleri, sosyal
program diizenlemeleri, yeni program veya

GIRIS

yardim, yonetim ve siibvansiyon basliklariyla
incelemeye almmustir.®

Mart ayindan itibaren iilkeler tarafindan
tedbir uygulamalarina agirlik verilmis ve
¢Ozlim Onerileri {izerine yogunlagilmistir.
Ulkeler kara smirlarini kapatmis, ucuslari
durdurmus ve kafeler ya da ibadet yerleri gibi
sosyal mesafenin asildig1 yerler siireli olarak
kapatilmistir. Caydirici olmasi igin kurallara
uymayan isletme veya kisilere para cezasi
uygulanmistir. Cogu iilke, belirli giin ve
saatlerde sokaga ¢ikma yasagini getirmistir.
Pandeminin  yikici  etkisinin  tedbirler
tarafindan hafifletildigi gortilse de dnlemlerin
yeterli olmadigi ve toplumun bagisiklik
kazanmas1  gerektigi  giinlik  durum
raporlarindaki vaka ve Olim sayilariyla
anlagilmistir. Bunun iizerine pandemiden
cikis yolu olarak en etkili secenegin
gecmisten  giinlimiize  bircok  salgim
engellemis, toplum bagisikligini artirmis ve
bireylere saglikli bir gelecek sunmus olan
agilar oldugu goriilmiistiir. Fakat ne yazik Ki
halk sagligi biliminde en etkili saglik
hizmetlerinden olan as1 secenegi, as1 reddi
veya as1 karamsarligi yaklasimlariyla karsi
karsiya kalmaktadir. Bu kars1 yaklasimlar
asinin ilk bulundugu ve uygulandigi yillara
kadar dayanmaktadir. Cigek hastaligi salgini
sirasinda  ¢ikarilan  zorunlu  asilama
uygulamasiyla birlikte Londra’da Anti-Asi
Dernegi kurulmus ve asiya karsit eylemler
yapilmistir.  Gegmiste ~ yasanilan  bu
catismalar, giiniimiizdeki as1 karsitlarinin da
One siirdiigii vicdani ret kavramiyla
ortiismektedir.*

Halk sagligi biliminde temel koruyucu
araclarindan biri olarak tanimlanan asi1; ¢esitli
enfeksiyon bulasiciligint  engelleme ve
olugabilecek hastaliklarin  Oniline ge¢me
konusunda en etkili ve akilct tibbi
yaklasimlardandir.  As1  uygulamalarinin
temel hedefi; bireyleri hastaliklardan
korumak, var olan hastaliklar1 kontrol altina
almak ve hatta miimkiinse eradike
edebilmektir.> Gegmisten giiniimiize asilar,
salgin olarak nitelendirilen enfeksiyon
hastaliklarinin =~ tedavisi  i¢in  yapilan
harcamalar1 diisiirmiis ve salginlarin Kriz
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ortami yaratmasini engellemeyi miimkiin
kilmistir.  Giinlimiizde de modern asi
uygulamalar1 i¢in g¢aligmalar yiiriitilmekte,
var olan as1 uygulamalarinin gelistirilmesi
icin ¢aba gosterilmektedir.® Giiniimiize kadar
yapilan as1 uygulamalari, ¢igek hastaligi gibi
diinyanin biiyiik bir kisminda goriilen bazi
salgin hastaliklar1 eradike etmeyi basarmis ve
diger benzeri salgin hastaliklarin ise goriilme
insidansini  azaltmistir. Fakat tiim bu
uygulama basarilarina ragmen Avrupa ve
Amerika’da baslayan ‘as1 reddi’ yaklasimi
son 10 yildir Tirkiye’de de etkisini
gostermeye baslamustir.”’

Literatlir incelendiginde as1 konusunun
direkt olarak bireyleri ve yasadiklar1 toplumu
etkileyen bir konu olmasiyla giincelligini
koruyacagi kesindir. Hem asinin
desteklenmesi hem de karsit soylemler su an
giindemde oldugu gibi gelecekte de var
olacaktir. Bu konu i¢in degiskenlerin ve
sOylemlerin birlikte incelenmesi ve sonuca
ulastirilmasi, ardindan bilimsel verilere
dayali kararlar verilmesi ve uygulanmasi
planlanmalidir. Toplum iginde kulaktan
kulaga dolasmis olan bilgi kirlilikleri yok
edilmeli ve aslolan dogru bilgiye ulagmalar
icin calismalarin yiiriitiilmesi gerekmektedir.
Gegmisten giliniimlize kadar yapilmis olan
caligmalar incelendiginde as1
uygulamalarinin =~ saghi§i  korumak i¢in
giivenilir ve etkili bir hizmet sunumu oldugu
gorilmistir.  Cicek  hastaligi,  difteri,
bogmaca, kizamik, yeni dogan tetanosu,
hepatit b, tiiberkiiloz, ¢ocuk felci gibi
hastaliklarda engellenen O6liim orant %61
olarak hesaplanmistir. As1 tarihgesindeki
uygulamalara bakildiginda da yine faydanin
her zaman i¢in daha fazla oldugu
bilinmektedir.® COVID-19 igin gelistirilen
asmin Uretilmesi ve uygulanmasi da tiim
diinya tarafindan beklenen bir olaydir ve
belki de bu salgindan kurtulmanin en 6nemli
yollarindan biridir. Bu ylizden de asilamanin
onemi i¢in tim diinyada toplumlar
bilinglendirme caligmalar1 artirilmali, asiya
karsi olan olumsuz yaklasimlar1 gidermek
adina  stratejik  uygulama  planlamalari
yapilmalidir’  S6z  konusu  olumsuz
yaklasimlar, asiya karst cogu bireyde soguk
bir imaj yaratmistir. Bu yaklasimlara nazaran

dogru olan ise, as1 uygulamalarinin;
bagisikligr saglamak adma halk saglig
caligsmalar1 arasinda yer alan en 6nemli saglik
hizmetlerinden biri olmasidir. Belirtilen tiim
bu faktorler 15181nda toplumun, hem COVID-
19 pandemisi karsisindaki kontrol algisinin
hem de asilama algisinin 6l¢iilmesi elzem bir
konu olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Gecmisten Giiniimiize Salgin Hastahklar

Topragin islenmesi, siiriilmesi ve tarim
caligmalar1 ile hayvancilik faaliyetlerinin de
artmasiyla insanoglu daha Once hig
karsilasmadigr mikroplarla kars1t karsiya
kalmistir. Bu mikroplarin insan viicuduna
gecisi ve zamanin tip biliminin yetersiz
olmasiyla ilk salginlar olusmaya baglamistir.
Salginlarin  temel nedenleri genel olarak
yasam stillerindeki degisim, niifus artislari,
seyahat ve ticaretin artmasi  olarak
bilinmektedir.®  Insanlar ilk caglarda
salginlarin nedenini tam olarak bulamadig
icin bu enfeksiyon yayilimlarina karsi ¢aresiz
kalmiglardir.*  165-180 yillarma kadar
dayanan ve “’Antonin Veba’® olarak
adlandirilan  ilk  salgindan, gilinlimiizde
savagini verdigimiz Covid-19 pandemisine
kadar ortalama 20 biiyiik salgin yasanmis ve
hemen hemen 400 milyon birey yasaminm
yitirmistir.'2  Gegmise baktigimizda 14.
yiizyil i¢in veba, 15. ve 17. ylizyillar arasi
icin cicek salgin1 ve 20. yiizy1l igin Ispanyol
Gribi biiyiik yikim ve kriz olarak karsimiza
cikarken, icinde bulundugumuz doénemin
yikict ve ilk evrensel krizi de Covid-19
pandemisidir.® Asagida gecmisten giiniimiize
yiiksek Oliim sayilar1 ile sonuglanan salgin
hastaliklar listelenmistir.*?

e 165-180 yillar1 Antonin Veba; 5
milyon 6liim,

e 541-542 yillan Jistinyen Vebasi; 30-
50 milyon 6liim,

e 757-737 yillar1 Japon Cigek Hastalig
salgini; 1 milyon 6liim,

e 1347- 1351 wyillarn1 Kara Veba; 200
milyon 6liim,

e 1520 - sonrast Cicek Hastalig
salgini; 56 milyon 6lim,
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e 1918-1919 yillar1 Ispanyol Gribi; 40-
50 milyon 6liim,

e 1981-giiniimiiz HIV-AIDS; 25-35
milyon 6lim gergeklesmistir.

Bagisiklama Calismalarinin  Mucizevi
Ciktisi: “Asr

Gecgmisten glinlimiize tim yasami etkisi
altina alan ve insan yasamini sekteye ugratan
salginlar i¢in ¢esitli korunma ve basa ¢ikma
cabalar1  verilmistir.  Yapilan tim bu
caligmalarin  sonunda  ‘modern  tibbin
mucizesi’ olarak adlandirilan ‘ast’
bulunmustur.*** Insan ve hayvanlarda
hastalik yapma yeteneginde olan virds,
bakteri vb. mikroplarin hastalik yapma
ozelliklerinden arindirilarak ya da bazi
mikroplarin salgiladigr toksinlerin etkileri
ortadan kaldirilarak gelistirilen biyolojik
iiriinlere a1 denilmektedir.®®  Asilarin
gelistirilmesinin baslangi¢ noktasi olarak; 15.
ve 17. yiizyillar1 arasinda biiyiik bir yikim
getiren ve 56 milyon kisinin 6liimiine neden
olan c¢icek salgininin eradike edilmesi
calismalar1  bilinmektedir. Bu anlamda
Edward Jenner literatiirde asilama tizerindeki
yenilik¢i caligmalariyla bilinmekte ve ¢igcek
hastaliginin eradike edilmesi konusunda dncii
kisi olarak anilmaktadir.!® Jenner'm ilk
basarili bagisiklama uygulamasi sonrasinda
19. yiizy1l sonlarina gelindiginde modern as1
uygulama c¢alismalariyla birlikte 6nemli
gelismeler yasanmistir. Tim bu caligmalar
151g81nda hiicre kiiltiirii ve molekiiler biyoloji
calismalarina agirlik verilmis, yeni as1
buluslar1 igin o6nemli adimlar atilmistir.'®
Asagida tarih boyunca bulunan ve gelistirilen
bazi agilarin isimleri, uygulanma tarihleri ve
gelistiren/bulan  kisiler kronolojik sirayla
verilmistir.

e 1796 yili Cigek asis1 Jenner
tarafindan,

o 1885 yili Kuduz asis1 Pasteur
tarafindan,

e 1892 yili Kolera asis1 Haffkine
tarafindan,

e 1897 wyili Lepra asist  Wright

tarafindan,

e 1897 yili Veba asis1  Haffkine
tarafindan,

e 1903 yil1 Veba (Canli) asis1  Strong
tarafindan,

e 1913 yil1 Difteri asis1 Behring
tarafindan,

e 1915 yili Tiflis ag1s1  Resat Riza ve
Tevfik Salim tarafindan,

e 1923-1926 yili
Madsen tarafindan,

e 1949 yili Kabakulak (Canli) asis1
Smorodintsev tarafindan,

e 1960-1964 yili Kizamik asis1
Edmonston / Schwarz tarafindan,

e 1962-1970 wyili Kizamike¢ik asist
Weller / Neva / Parkman tarafindan,

e 1976-1981 yili Hepatit B asisi
Maupas / Hillemann tarafindan,

Bogmaca  asisi

e 1979 yili Hepatit A asis1 Provost /
Hillemann tarafindan,

e 2020 yili Covid-19 asis1  Ugur
Sahin/Ozlem  Tiireci  tarafindan
bulunmustur.

Jenner’in 1789 yilinda c¢icek hastaliginin
eradike edilmesi i¢in yaptig1 calismalar,
bagisiklama  iizerine  yapilan  modern
calismalarin baslangicidir.?® As1 uygulamalari
ile salginlarin oniine gecilmesi
hedeflenmistir. Yapilan calismalarla bir¢ok
salgin hastaligin oniine gecilmesi saglanmis
ve tedavi i¢in harcanacak maliyetler
azaltilmistir.? Asilama, giiniimiiziin en etkili
ve basarili, aynm1 zamanda maliyet etkin
girisimlerindendir. Diinya Saghk Orgiitii
(DSO) verilerine gore her yil difteri, tetanoz,
bogmaca, grip ve kizamik gibi enfeksiyon
hastaliklardan dolay1 yasanabilecek ortalama
2-3  milyon Olimiin Oniine ge¢ildigi
bilinmektedir.*

Tiirkiye’de Bagisiklama ile Elde Edilen
Basarilar

Bagisiklama  calismalari sonucunda
hastalik seyrinde 6nemli diisiisler meydana
gelmistir.  Ozellikle  1924-1944  yillan
arasinda biiylik bir yikima sebep olan ¢igek
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hastaligt  salgininin  eradike  edilmesi
caligmalar1 sonu¢ vermis ve 1977 yilindan
itibaren hastalik tamamen yok edilmistir.
Bunun iizerine tiim diinyada ve Tiirkiye’de
1980  yilindan itibaren ¢igek  asist
uygulamalar1 durdurulmustur. Yine bir diger
ornek olarak cocuk felci (poliomiyelit)
hastaligt  i¢in  diinyada yaygin  asi
uygulamalar1 yapilmis ve hastalik neredeyse
yok edilmistir. 1988’de diinya iizerinde
350.000 toplam vaka sayisina ulasan hastalik,
2017 yilinda 22 vakaya kadar diismiistiir. Bu
hastalik ile ilgili Tiirkiye’de en son Kasim
1998 yilinda vaka goriilmistiir. Kizamik
vaka sayilart i¢in 2001 yilina baktigimizda
30.509 vaka bildirilirken, as1 uygulamalari
sonucunda bu say1 2017 yilinda 84 ile sinirh
kalmistir. Yine Tirkiye i¢in maternal ve
neotonal tetanoz vakalar1 incelendiginde
DSO tarafindan 24 Nisan 2009 tarihinde
hastaligin elimine edildigi belgelenmistir.
2004 yilindan itibaren yalnizca 2011 yilinda
1 difteri ve 6liim vakasi olup, bu vaka diginda
vaka  bildirilmemistir. 2017  yilinda
Tiirkiye’de 25 tetanoz vakasi gorilmiistiir.
2’si Oliim ile sonuglanan vakalarin tamaminin
asis1z oldugu bilinmektedir.??

1932- 1936 yillar1 arasinda 1236 Difteri
vakasi goriiliiyor iken asilama ¢aligmalariyla
birlikte bu say1 neredeyse %100 azalarak
2014 yilinda 0,2 vakaya diismiistiir.

1958- 1962 yillar1 arasinda goriilen 501
cocuk felci vakasi var iken agilamayla
birlikte bu say1r 2014 yilinda %100 eradike
edilerek 0’a diistiriilmiistiir.

1963-1967  yillar1  arasinda 10761
Bogmaca vakasi tespit edilmisken etkin
bagisiklama ile bu oran 2014 yilinda %99,5
azalis gostererek 49 vakaya diigiiriilmiistiir.

1965-1969 yillart arasinda 50144 Kizamik
vakas1 goriiliiyor iken 2014 yilinda bu say1
%96,6 oraninda azaltilarak 1689’a
distirilmustiir.

Diinyada ve Tiirkiye’de Asiya Karsi
Olumsuz Yaklasimlar: As1 Kararsizhg ve
As1 Reddi

Diinya ftizerinde ozellikle son 20 yilda
ivme kazanan as1 karsiti yaklasimlar igin
Diinya Saglik Orgiiti 2012 yilinda ‘Ast

Tereddiiti Calisma Grubu’nu (Vaccine
Hesitency Working Group) olusturmustur.
Komisyon raporuna gore as1 kararsizligi (ast
tereddiitii) ve as1 reddi kavramlar farkh
tammlarla literatiirde yer almistir.?? As1
uygulamalarina kars1 kararsizlik yaklasimi,
asitlama hizmetlerinin mevcut olmasina
ragmen kabuliiniin geciktirilmesi veya siire¢
sonunda reddetme anlamina gelirken; as1
reddi yaklasimi direkt olarak asiyr kabul
etmeme anlamma  gelmektedir.?*  Yani
diinyada as1 karsiti yaklagimlar igerisinde
bazilar1 asiy1 direkt reddederken; bazilar1 ast
olmay1 geciktirmekte ya da asiy1 kabul edip
direkt olarak asi olmakta emin degildirler.
As1 kararsizligr (tereddiitii) yaklasiminda
bulunan bireyler, tiim asilar1 kabul edenler ve
ast reddinde bulunanlar arasindaki heterojen
gruplardir. Bunlarin  yam1 sira  yapilan
aragtirmalara gore, as1 yaptiran kisilerin bile
asitlama uygulamalar i¢in siiphe ve kaygilari
olabilecegi bilinmektedir.?®

Diinya tarihine bakildiginda as1 karsitt
yaklagimlarin baslangi¢ noktasinin, Edward
Jenner’in ¢igek salgini icin yaptigi caligmalar
sonucunda ‘as1’ kavramini bilim diinyasina

kazandirdig1 doneme dayandig1
bilinmektedir.*® Jenner’in calismalari
sonucunda Ingiltere’de yaygmn asilama

uygulamasina baslanmig, bu uygulamaya
takriben de 1840-1853 yillar1 arasinda
asilama Ingiltere’de zorunlu hale gelmistir.
S6z konusu zorunlu uygulama politikasina
karsin ayni yil icerisinde Londra’da Anti-As1
Dernegi (Anti-Vaccination League)
kurulmustur. Dernek eylemleri siirerken
devam eden yillarda 1867 yasasiyla asi
zorunlulugu 14 yasa kadar genisletilmistir.
Bu yasa, as1 karsitlarin1 daha da tetiklemis ve
kitaplar, brosiirler, dergilerle as1 karsiti
eylemler gergeklestirilmistir. S6z konusu bu
eylemler bagisiklama oranlarinda ciddi
diisiislere sebebiyet vermis, fakat 2 yil sonra
ortaya ¢ikan biiylik bir salgin sonucu yaygin
asilamaya yeniden doniilebilmistir.*

Tiirkiye 0zelinde incelendiginde yaklagik
son 10 yildir as1 reddi hareketinin basladigi
ve artis gosterdigi bilinmektedir. Onceleri
cok az diizeyde olan as1 karsit1 yaklasimlar,
2015 yilindaki  as1  uygulamasi  i¢in
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ebeveynden onam alinmasi konusuyla alakali
kazanilan bir dava ve as1 karsiti séylemlerin
medyada yer almasi sonucunda artiga
ugramistir. Cocuklarini asilatmak istemeyen
ailelerin sayis1 2011 yilinda 183’ken, 2013
yilinda 980, 2015 yilinda 5400, 2016 yilinda
12000 ve 2018 yilinda iste yaklasik 23000°e
ulasmistir.?® Ayrica as1 karsiti yaklasimlarm
bir ¢iktist olarak 2018 yilinda kizamik
vakasmin artis gosterdigi ve 2019 yilinda
hastaligmm  pik  (zirve) yaptigi  da
bilinmektedir.?’

Astya karst olan olumsuz yaklagimlar
sonucunda asilama oranlarmin diistigii ve
bagisiklama calismalariyla Onlenebilir
bulasici hastaliklarin  goriilmesinde artis
yasandigi bilinmektedir. Bireylerin asilara
kars1 olumsuz yaklasimlarinin altinda bir¢ok
neden vardir. As1 karsithig diistincesi; iginde
bulunulan zamana, bdlgeye ve asiya gore
degisen karmasik, baglama 6zgii kiiresel bir
sorun ve saglik tehtididir.?® 2°

Diinya Saglik Orgiitii’ne gore asilamayi
engelleyen  faktorler  asagidaki  gibi
gruplandiriimugtir;®

Birey ve Grup Etkileri; Geg¢mis as1
uygulamalar1 tecriibeleri, saglik ve onleyici
uygulamaya iligkin inan¢ ve yaklagimlar,
bilgi/farkindalik, saglik sistemi  ve
saglayicilara giliven, kisisel deneyimler,
risk/yarar, sosyal normlardir.

Baglamsal Etkiler; lletisim ve medya
araglari, toplum tzerinde etkili kisiler ve

ast karsitt/ destekleyicisi lobiler, tarihi
etkiler, sosyo-demografik ozellikler,
politikalar/yasalar, cografi engeller, ilag
endiistrisidir.

Ast ve  Asilamaya  Ait  Etkiler;
Riskler/yararlar1 (bilimsel kanitlara dayali),
ast programlarinin diizenlenmesi, ulastirma
sekli, uygulama sekli, yeni as1 veya
yeni  formiilasyonlarin ~ tamitimi,  as1
kaynaklarima ulasim, asilama takvimi,
maliyet, saglik calisanlarinin rolii olmak
lizeredir.

Problemin Tanimi

Hayatimizi her yonii ile cevrelemis ve
toplumsal yagamimizi tehdit eden COVID-19
virlisiiniin  as1  calismalarina karsi  bilgi
kirliliginden dogan ‘as1  karsithgr® ve
‘karamsarlik’ yaklasimlar1 giindemi mesgul
etmektedir. As1 karsithgr ya da karamsarligi,
ilkemizde ve diinyada artmakta olan ve
enfeksiyon hastaliklarinin eradike edilmesi
ya da bu hastaliklardan korunulmasi
konusunda  ciddi  olumsuz  sonuglar
dogurabilecek yaklasimlardir.

Bu calismada da tiniversite 6grencilerinin
Covid-19’un kontroliine ve asisina yonelik
alg1 ve tutumlarinin incelenmesi
amaclanmigtir. Ayrica  Ogrencilerin
boliimlering, saglik egitimi alma durumlarina
ve c¢evresinde Covid-19 vakasi olma
durumlarina gore de asiya yonelik kontrol,
algt ve tutumlart arasindaki farkliliklar
incelenmistir.

MATERYAL VE METOT

Arastirmanin Tipi, Yeri ve Zamani

Bu aragtirma kesitsel ve tanimlayici
nitelikte bir c¢alismadir. Istanbul’daki bir
vakif niversitesinin = 2020-2021  egitim
Ogretim yilinda Ogrenimine devam eden
Saghk Yonetimi ve Insan Kaynaklari
Yonetimi bolimii ogrencilerine
uygulanmustir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evreni, ¢aligmanin yapildigi
tarihlerde  Istanbul’daki ~ bir  vakif
tiniversitesinde egitim goren 420 Saglik

Yénetimi ve 310 Insan Kaynaklar1 Y&netimi
Boliimii 6grencilerinden olmak {izere toplam
730 o6grenciden olusmaktadir. Aragtirmanin
orneklemi belirlenirken kolayda ornekleme

yontemi kullanilmistir Orneklemin
biliylikliigii belirlenirken ise Raosoft web
tabanindan  yararlanilmistir. Orneklem

bliylikliigii %95 giliven aralig1 esas alinarak
en az 252 ogrenci olarak hesaplanmis 316
kisiye ulasilmis, giiriiltiilii verilerin ve eksik

alanlarin ~ oldugu  anketler  analizden
cikarilarak 304 anket c¢alismaya dahil
edilmistir.
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Veri Toplama Araclan

Aragtirmanin verileri anket yardimi ile
toplanmigtir.  Anket,  sosyo-demografik
bilgiler, COVID-19 Kontrol Algis1 Olgegi
(Perception of Control of COVID-19 [PCo-
COVID-19]) ve COVID-19 Asisina Yonelik
Tutumlar Olgegi (Attitudes Towards the
COVID-19 Vaccine [ATV-COVID-19])
olmak iizere 3 bolimden olusmaktadir.®®
Anketin birinci boliimiinde 7 sorudan olusan
sosyo-demografik 6zellikleri belirten sorular,
ikinci  boliimiinde ise 12 soruluk PCo-
COVID-19 olgegi, ligiincii boliimiinde ise 9

soruluk  ATV-COVID-19  olgegi  yer
almaktadir.
COVID-19 Kontrol Algis1  Olcegi

(Perception of Control of COVID-19
[PCo-COVID-19])

COVID-19’un  Kontrolii  Algist
Olgegi, on iki maddeden olusmaktadir. Olcek
besli likert yapidadir. Bulunan ifadeler
“Kesinlikle katilmiyorum (1),
“Katilmiyorum (2)”, “Kararsizim (3)7,
“Katiltyorum (4)”, “Kesinlikle katiliyorum
(5)” seklinde degerlendirilmektedir. Makro
kontrol, kisisel (mikro) kontrol ve kontrol
edilebilirlik olmak iizere ii¢ alt boyuttan
olusmaktadir.

Makro kontrol; kurumsal, ulusal ya da
kiiresel diizeyde alinan tedbirlerin etkililigine
iliskin inanclarla ilgilidir. Kisisel kontrol
olarak isimlendirilen ikinci alt boyut
hastaliga yakalanmamak icin alian kisisel
tedbirlerin etkililigi ile ilgilidir. Son alt boyut
ise hastaligin kontrol edilebilirligi ile ilgili
algiy1 degerlendiren boyutudur.

e Makro Kontrol Boyutu; [1-4] sorular,
e Kisisel (Mikro) Kontrol Boyutu; [5-8]

sorular,

e Kontrol Edilebilirlik Boyutu; [9-12]
sorular.

Kontrol edilebilirlik alt boyutundaki

maddeler ters olarak puanlanmaktadir. Olgek
alt  boyutundaki madde  puanlarinin
toplanmastyla elde edilen toplam puanin o alt
boyuttaki madde sayisina boliinmesiyle 1-5
arasinda bir deger elde edilir.

Makro kontrol alt boyutundaki yiiksek
puanlar aliman oOnlemlerin yeterli oldugunu,
kisisel kontrol boyutundaki yiiksek puanlar
kisisel tedbirlerle hastaligin kontroliin 1yi
diizeyde saglanabilecegini ve  kontrol
edilebilirlik alt boyutundaki yiiksek puanlar
ise hastaligin kontrol edilebilecegi inancinm
yansitmaktadir. Olgegin Cronbach Alpha
degeri 0,79 olarak bulunmustur. 3

) COVID-19 Asisina Yonelik Tutumlar
Olcegi (Attitudes Towards the COVID-19
Vaccine [ATV-COVID-19])

COVID-19 Asisina Yonelik Tutumlar
Olgegi, 9 maddeli olup, iki alt boyuta
(olumlu ve olumsuz tutum) sahiptir. Olgekte
bulunan ifadeler “Kesinlikle katilmiyorum
(1), “Katilmryorum (2)”, “Kararsizim (3)”,
“Katiliyorum (4)”, “Kesinlikle katiliyorum
(5)” seklinde degerlendirilmektedir.

Olumsuz tutum alt  boyutlarindaki
maddeler ters olarak puanlanmaktadir. Olgek
alt  boyutundaki madde  puanlarinin
toplanmasiyla elde edilen toplam puanin o alt
boyuttaki madde sayisina boliinmesiyle 1-5
arasinda bir deger elde edilir.

Olumlu tutum alt boyutundan alinan
yilksek puanlar, asiya yonelik tutumun
olumlu oldugunu gdstermektedir. Olumsuz
tutum alt boyutundaki maddeler ters
cevrildikten sonra hesaplanir ve bu alt boyut
puanlarindaki yiikseklik, asiya karsi olumsuz
tutumun daha az oldugunu gostermektedir.
Olgegin Cronbach Alpha degeri 0,80 olarak
bulunmustur.3!

e Olumlu Tutum Boyutu; [1-4] sorular,

e Olumsuz Tutum Boyutu; [5-9]

sorular.

Arastirmanin Degiskenleri

COVID-19 Kontrol Algis1 Olgegi ve
COVID-19 Asisina  Yonelik  Tutumlar
Olgegi’nden elde edilen puanlar arastirmanin
bagimli degiskenlerini olusturmaktadir. Yas,
cinsiyet, boliim, sinif, saglikla ilgili ders alma
durumu, Covid-19 teshisi konulan hasta
durumu  degiskenleri ise  arastirmanin
bagimsiz degiskenlerini olusturmaktadir.
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Arastirmanin Analizi

Arastirmanin analizleri IBM SPSS 25.0
(Versiyon) istatistik paket programi ile
yapilmistir. Ilk asamada ortalama, standart
sapma, ylzdelikler, frekans dagilimlar1 gibi
tanimlayict  istatistiksel  analizlere yer
verilmigtir. Sonraki asamada degiskenlerin
normal dagilima uygunlugu test edilmistir.
Sayisal degiskenlerin normal dagilima uygun
olup olmadigini incelemek i¢in;
Kolmogorov-Smirnov degerine, Skewness-
Kurtosis deger araligina, Histogram/Stem-
and-Leaf-Plot/Q grafiklerine ve Observed
Value sonuglarma bakilmstir. 1ki degiskenin
karsilagtiritlmasi1 Independent Samples T test
ile yapilmistir.

BULGULAR

Arastirmanin  konusuna iliskin anket
sorularina, Ogrencilerin ol¢ege verdikleri
cevaplar  giivenilirlik analizi ile test
edilmistir. COVID-19  Kontrol  Algist
Olgegi’nin Cronbach’s Alpha degeri; 0,73;
COVID-19 Asgisina  Yonelik  Tutumlar
Olgegi’nin ise 0,84 olarak bulunmustur. Her
iki Olgegin  de giivenilirligi yiiksektir.
Arastirmaya katilan Ogrencilerin = sosyo-
demografik verilerine gore dagilimi Tablo
1’de yer almaktadir.

Tablo 1. Ogrencilerin Sosyo-demografik Ozellikleri

Degiskenler Frekans (n)  Yiizde (%)
Yas
17-20 120 39,6
21-24 171 56,4
25+ 12 4,0
Cinsiyet
Kadin 246 81,2
Erkek 57 18,8
Boliim
Saglik Yo6netimi 169 55,8
Insan 134 44,2
Kaynaklari
Y onetimi
Simif
1.Smf 86 28,4
2.Smf 50 16,5
3.Smf 48 15,8
4.Simf 119 39,3

Arastirmanin Kisithhiklar

Calisma, COVID-19 pandemi siirecinde
tiniversitelerin  uzaktan egitime gegmesi
sebebiyle veri toplama araci online
platformda bir iiniversitenin iki boliimiinde
303 kisi ile yapilmustir.

Arastirma Etigi
Aragtirmanin  bilimsel agidan uygun
oldugu, Istanbul Medipol Universitesi

Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu tarafindan 12/01/2021 tarih, E-
10840098-772.02-979  sayilh  karar ile
onaylanmistir.  Covid-19 ile ilgili bir
arastirma oldugu i¢in Saglik Bakanlig1 Saglik
Arastirmalart Genel Midirligi, COVID-19
Bilimsel Arastirma Degerlendirme
Komisyonu tarafindan 06/01/2021 tarihinde
calismaya uygunluk verilmistir.

VE TARTISMA

Tablo 1 (Devam). Ogrencilerin Sosyo-demografik
Ozellikleri

Saghk Egitimi Alma

Evet 131 43,2
Hayir 172 56,8
Cevredeki Covid-19 Hastasi

Var 236 77,9
Yok 67 22,1
Toplam 303 100

Tablo 1’de tanimlayic1 verileri yer alan
303 kisinin yas gruplarina gore dagilimlar
incelendiginde  56,4’tinlin  21-24  yas
araliginda oldugu, 39,6’smin 17-20 yas
aralifinda oldugu, %4’liniin ise 25 ve lizeri
yasindaki kisilerden olustugu goriilmektedir.

Ogrencilerin %81,2’si kadin, %18,8’1 ise
erkektir. Ankete katilanlarin %55,8’1 Saglik
Yonetimi  Boliimi, %44,2°si  ise Insan
Kaynaklar1 Yonetimi Bolimii  6grencisi
oldugu bilinmektedir. Ogrencilerin smiflarina
bakildiginda ise  %39,3’linlin  4.sinif,
%28,4’tintin 1.smif %16,5’inin 2.smf ve
%15,8’1nin ise 3. Siif oldugu goriilmektedir.

Ankete katilan Ogrencilerin saglikla
ilgili bir ders alma durumlarina bakildiginda
%56,8’inin  saglikla 1ilgili ders almadig
%43,2’sinin ise en az bir ders aldig1 tespit
edilmistir.
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Ogrencilerin ~ %77,9’'unun  cevresinde
Covid-19’a  yakalanan  hasta  kisiler
bulunurken %22,1’inin ise g¢evresinde hig
Covid-19 tanis1 konulan bireye rastlanmadigi
tespit edilmistir.

Tablo 2’de Ggrencilerin  COVID-19
asisina yonelik tutum ve kontrol algisinin
boliimlere gore anlamli olarak farklilasip
farklilasmadigr gruplarin puan ortalamalari
tizerinden test edilmistir.

Tablo 2. Ogrencilerin Covid-19 Asisina Yénelik Tutumlarmin ve Kontrol Algisimin Béliimlerine Gore

Farklihgim Inceleyen T Testi

Béliim Asiya Yoénelik Tutum

n (X£Sd) t P
Saglik Yo6netimi 169 3,19+0,69 2,71 0,007*
Insan Kaynaklar1 Yénetimi 134 2,98+0,65
Toplam 303 3,09+0,68
Boliim n Kontrol Algisi t p
(X£Sd)
Saglik Yo6netimi 169 2,93+0,49 4,17 p<0,001**
Insan Kaynaklar1 Yo6netimi 134 2,68+0,54
Toplam 303 2,82+0,53
*p<0.05**p<0,01

Tablo 2 incelendiginde &grencilerin agiya
yonelik tutum ortalamalar1 3,09+0,68 orta
diizeyde; kontrol algis1 ortalamalar1 ise
2,82+0,53 orta diizeyde bulunulmustur.
Analiz sonucunda asiya yonelik tutum ve
kontrol algilar1 bdliimlerine gore farklilik
gosterdigi goriilmektedir. Saglik Yonetimi
(3,19+0,69) ve Insan Kaynaklar1 Yonetimi
(2,9840,65) boliimi 6grencilerinin Covid-19

asisina  yonelik  tutum ortalamalari
birbirinden  farkhidir  (t=2,71, p<0,05).
(p<0,05).  Saglik  Yonetimi  Bolimi

ogrencilerinin  Covid-19 asisina yonelik
tutumlar: istatistiksel olarak Insan Kaynaklar
Yonetimi Boliimii 6grencilerden daha yiiksek
oldugu bulunmustur. Bu durum Saglik
Yonetimi  6grencilerinin - Covid-19  asisi
hakkindaki farkindalik diizeylerinin daha
fazla oldugu ile agiklanabilir. Alan yazinda
bu kaniy1 destekler nitelikte Saglik Yonetimi
ogrencileri  konusundaki  ¢aligmalar da
mevcuttur.®?

Tablo 2’ye gore ogrencilerin Covid-19
kontrol algist analiz sonucunda bdoliimlerine
gore farklilik gosterdigi goriilmektedir. Bu
analize gore Saglik Yonetimi (2,93+0,49) ve
Insan Kaynaklar1  Yonetimi  (2,68+0,54)
bolimii  6grencilerinin  Covid-19  kontrol

algilart ortalamalar1 birbirinden farklilik
gostermektedir. Saglik Yonetimi Boliimii
ogrencilerinin Covid-19 hastaligina yonelik
kontrol algilar1 istatistiksel olarak Insan
Kaynaklari Y 6netimi Bolimii
ogrencilerinden  daha  yiiksek  oldugu
saptanmistir  (t=4,17, p<0,05). Bu durum
Saglik Yonetimi 6grencilerinin Covid-19’a
kars iilke genelinde uygulanan onlemlere ve
politikalara, kisisel olarak alinan tedbirlere
ve hastaligin kontrol altina alinmasina olan
inanglarinin daha fazla oldugunu
gostermektedir. Saglik alaninda alian
egitimler ve salgin hastaliklara olan bakis
acisinin farkli olmasi bu durumu agiklar
niteliktedir. Yapilan bir bagka calismada da
kisilerin koronavirlis salgin1  karsisindaki
kontrol algilarinin egitim degiskenine gore
farklilik  gosterdigi  ve saglik  bilgisi
eksikliginden dolayr ortaya ¢ikan saglik
anksiyetesi diizeylerinin de etkinlendigi
tespit edilmistir. 3

Tablo 3’te ogrencilerin COVID-19
asisina yonelik tutum ve kontrol algisinin
saglik egitimi almalarina gore anlamli olarak

farklilagip farklilagsmadigr gruplarin  puan
ortalamalar1  lizerinden test edilmistir.
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Tablo 3. Ogrencilerin Covid-19 Asisina Yonelik Tutumlarinin ve Kontrol Algisinin Saghk Egitimi Almalarina

Gore Farkhiligimi inceleyen T Testi

Saghk Egitimi Alma n Astya Yonelik Tutum t
Durumu (X£Sd) P
Evet 131 3,22+0,67 2,94 0,004*
Hayir 172 2,99+0,67
Saghk Egitimi Alma n Kontrol Algis1 t p
(X£Sd)
Evet 131 2,91+0,53 2,60 0,010*
Hayir 173 2,75+0,51
*p<0.05

Tablo 3 incelendiginde Ogrencilerin
Covid-19 agisina yonelik tutumlart analiz
sonucunda saglik egitimi almalarima gore
farklilik gosterdigi goriilmektedir. Bu analize
gore saghk egitimi alan Ogrencilerin
(3,2240,67) ve saghk egitimi almayan
ogrencilerin  (2,99+0,67) Covid-19 asisina
yonelik  tutum  ortalamalar1  birbirinden
farklidir (t=2,94, p<0,05). Saglik egitimi alan
ogrencilerin  Covid-19  agisina  yonelik
tutumlar saglik egitimi almayan 6grencilere
oranla daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Tablo 3’e gore Ogrencilerin Covid-19
kontrol algist analiz sonucunda saglik egitimi
almalarma  gore  farklihk  gdsterdigi
goriilmektedir. Analize gore saglik egitimi
alan Ogrencilerin (2,91+0,53) ve saglk
egitimi almayan Ogrencilerin  (2,75+0,51)
Covid-19 kontrolii algi diizeyleri ortalamalari
birbirinden farklidir (t=2,60, p<0,05). Saglk
egitimi alan 6grencilerin Covid-19 kontrolii
algilarinin saglik egitimi almayan
ogrencilerden istatistiksel olarak daha yiiksek
oldugu tespit edilmistir.

Bu durum koronaviriis hastaligi kontrol
algisinin olugmasi ve asiya yonelik olumlu
tutumun gelismesi i¢in saglik egitiminin
Oonemini ifade edebilir. Alan yazinda yapilan
bir bagka calisma da ise saglik okuryazarlig
disiik olan birey ve toplumlarda bilgi
eksikligi ve kisisel hijyenin diisiik olmasi
sebebiyle  bulasici  hastaliklardan  ve
salginlardan daha c¢ok etkilenildigi, tedaviye
uyum saglamanin aksatildigt ve bunun
sonucunda morbidite ve mortalite oranlarinin
artarak saglik sistemlerine agir yikler
getirdigi  ifade edilmistir.3* Bir baska
calismada ise yetiskin bireylerin bagisiklama
politikalarina uyum saglamasi amaciyla
hastaliklar ve asilar hakkindaki giincel saglik
bilgilerinin aktarilarak biling seviyelerinin
artirilmasi gerekliligi tespit edilmistir.®

Tablo 4’te 6grencilerin COVID-19 asisina
yonelik tutum ve kontrol algisinin ¢evresinde
Covid-19 hastasi olmalarina gore anlamli
olarak farklilagip farklilasmadigi gruplarin
puan ortalamalar1 {izerinden test edilmistir.

Tablo 4. Ogrencilerin Covid-19 Asisina Yénelik Tutumlarinin ve Kontrol Algismin Cevresinde Covid-19

Hastas1 Olmasina Gore Farklihgim Inceleyen T Testi

Cevresinde Covid-19 n Asiya Yonelik Tutum t D
Hastas1 Olma Durumu X+£Sd

Var 236 3,13+0,69 1,90 0,057
Yok 67 2,95+0,62

Elfl‘s,::::lglemflogiiirgnu n Kontrol Algis1 X+Sd t P
Var 236 2,82+0,55 0,02 0,984
Yok 67 2,82+0,41
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Tablo 4 incelendiginde 6grencilerin
Covid-19 asisina yonelik tutumlart analiz
sonucunda ¢evresinde Covid-19 hastasi
olmasma  gore farklihk  gostermedigi
goriilmektedir. Bu analize gore cevresinde
Covid-19  hastas1  olan  Ogrencilerin
(3,13+0,69) ve cevresinde Covid-19 hastasi
olmayan o6grencilerin (2,95+0,62) Covid-19
asisina yonelik tutum ortalamalari aynidir,
anlaml bir farklilik yoktur (t=1,90, p>0,05).

Cevresinde Covid-19 hastasi1 olan
ogrencilerin  Covid-19 asismma  yonelik
tutumlar1 istatistiksel olarak ¢evresinde

Covid-19 hastasi olmayan G6grencilere oranla
ayn1 diizeyde oldugu tespit edilmistir.

Tablo 4 incelendiginde &grencilerin
Covid-19 kontrolii algist t testi analizi
sonucunda ¢evresinde Covid-19 hastasi
olmasma  gore farklilk  gostermedigi
goriilmektedir. Bu analize gore cevresinde
Covid-19  hastast  olan  grencilerin

(2,8240,55) ve g¢evresinde Covid-19 hastasi
olmayan Ogrencilerin (2,82+0,41) Covid-19
kontroliine yonelik alg1 diizeyleri
ortalamalar1 aymidir, anlamli diizeyde farkli
degildir (t=0,02, p>0,05). Cevresinde Covid-
19 hastast1 olan 0&grencilerin  Covid-19
kontrolii algilar1 ¢evresinde Covid-19 hastasi
olmayan Ogrencilerle istatistiksel olarak ayni
diizeyde oldugu tespit edilmistir. Anlaml
farkliligin olusmamasi sebebi orneklemdeki

kisilerin ¢evrelerinde hastaligin  yaygin
olarak  goriilmesi (n=236) seklinde
aciklanabilir. Orneklemdeki kisilerin

yaklasik %77,8’inin ¢evresinde Covid-19
tanis1 konulan hastalar bulunmaktadir.

Tablo 5’te ogrencilerin  COVID-19
asisina yonelik olumlu, olumsuz tutum ve
mikro, makro kontrol ve kontrol edilebilirlik
diizeyleri boliimlerine gore anlamli olarak
farklilagip farklilasmadigi gruplarin  puan
ortalamalari iizerinden test edilmistir.

Tablo 5. Ogrencilerin Olumlu, Olumsuz Tutum ve Mikro, Makro Kontrol ve Kontrol Edilebilirlik
Diizeylerinin Béliimlerine Gore Farklihgim inceleyen T Testi

Boliim n Olumlu Tutum X+Sd t p
Saglik Yonetimi 169 3,10+0,91 2,83 0,005*
Insan Kaynaklar1 134 2,79+0,93
Y onetimi
Boliim n Olumsuz Tutum t p
X+Sd
Saglik Yonetimi 169 3,26+0,70 1,72 0,087
insan Kaynaklari 134 2,12+0,66
Y 6netimi
Boliim N Mikro Kontrol t p
X+Sd
Saglik Yonetimi 169 2,89+0,73 2,19 0,030*
Insan Kaynaklar1 134 2,71+0,65
Y onetimi
Bolim N Makro Kontrol t p
X+Sd
Saglik Yo6netimi 169 2,60+0,81 3,53 p<0,001**
insan Kaynaklar 134 2,27+0,80
Y onetimi
Bélim Kontrol t p
n Edilebilirlik X+Sd
Saglik Yonetimi 169 3,29+0,80 2,66 0,008*
Insan Kaynaklari 134 3,05+0,74
Y Onetimi
*p<0.05**p<0,01
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Tablo 5 incelendiginde 6grencilerin
Covid-19 asisina yonelik olumlu tutumlar
analiz sonucunda bdoliimiine gore farklilik
gosterdigi  goriilmektedir. Analize gore
Saghk Yonetimi (3,10£0,91) ve Insan
Kaynaklar1 Yonetimi (2,79+0,93) boliimi
Ogrencilerinin  Covid-19 asisina  yonelik
olumlu tutum ortalamalart  birbirinden
farklidir (t=2,83, p<0,05). Saglik Yonetimi
bolimii  6grencilerinin  Covid-19  asisina
yonelik olumlu tutumlar: istatistiksel olarak
Insan  Kaynaklar1  Yonetimi  boliimii
Ogrencilerinden  daha  yiikksek  oldugu
bulunmustur. Saglik Yo6netimi 6grencilerinin
asmin etkisine olan gilivenleri daha fazladir.
Bu bilincin olusmasindaki temel sebep
saglikla ilgili durumlara daha fazla yatkin
olmalaridir.  Toplumlarda  koronaviriisiin
elimine edilmesi ve etkin bagisikligin
saglanabilmesi asiya karsi olumlu tutumlarin
gelistirilmesi ile mimkiindiir. Yapilan bir
arastirmada asilama stratejilerinin
basarisinin, toplumlarin asilarin yararlar1 ya
da riskleri konusundaki algilarma ve
asilamaya  duyduklar1  giivene, olumlu
tutumlara dayali oldugunu ifade etmistir.3®

Tablo 5 incelendiginde d&grencilerin
Covid-19 asisina yonelik olumsuz tutumlar
analiz sonucunda bdliimiine gore farklilik
gostermedigi tespit edilmistir. Bu analize
gore Saglik Yonetimi (3,26+0,70) ve Insan
Kaynaklart Yonetimi (2,12+0,66) bolimii
ogrencilerinin  Covid-19 asisina  yonelik
olumsuz  tutum  ortalamalarnt  ayndir.
Aralarindaki fark anlamli degildir (t=1,72,
p>0,05). Saglik  Yonetimi  bolimi
ogrencilerinin  Covid-19 asisina  yonelik
olumsuz tutumlar: istatistiksel olarak Insan
Kaynaklar1 Yonetimi boliimii 6grencilerine
oranla ayni diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Her iki boliim grencilerinin de asiya yonelik
olumsuzluk ifade eden goriisleri dislk
seviyededir. Insan Kaynaklar1 Y®&netimi
boliimii 6grencilerinin bagisiklamaya yonelik
bilgi diizeyleri artilir ise astya yonelik olumlu
tutumlarimin da bu dogrultuda yiikselmesi
beklenmektedir.

Tablo 5’¢ gore ogrencilerin Covid-19
kontroliine ydnelik mikro kontrol analiz
sonucunda boliimiine gore farklilik gosterdigi

goriilmektedir. Bu analize gore Saglik
Yonetimi (2,89+0,73) ve Insan Kaynaklar
Yonetimi (2,7140,65) boliimii 6grencilerinin
Covid-19 kontroliine yonelik mikro kontrol
diizeyleri ortalamalar1 birbirinden farklidir
(t=2,19, p<0,05). Saglik Yonetimi bolimil
ogrencilerinin  Covid-19 mikro  kontrol
ortalamalar1 istatistiksel ~ olarak  Insan
Kaynaklar1 Yonetimi boliimii 6grencilerinden
daha yiiksek oldugu bulunmustur. Saglhk
Yonetimi  boliimii  dgrencilerinin  kigisel
tedbirlere bagl olarak Covid-19 hastaliginin
kontroliiniin saglanabilecegine olan inanglari
daha fazladir. Sosyal paylasim
platformlarinda yer alan maske, temizlik
mesafe ve el hijyeni gibi cagrisimlarin
toplumun her kesiminden bireylerde oldugu
gibi, 6grenciler iizerinde de bir farkindalik
olusturdugu asikardir. Alan yazinda yapilan
calismalara gore mikro (kisisel) onlemlerin
salginin seyrini degistirmede en 6nemli etken
oldugu, bireylerin bu konuya uyum saglama
isteginin oldugu ve medyanin o&zellikle
kisisel temizlik ve saglik bilgisi aktariminda
onemli rol oynadigi ifade edilmistir.3" 38
Ingiltere, Iskogya ve Galler’de yapilan bir
calismada domuz gribi salgininin bireylerin
kisisel kontroliinde bir davranis degisikligi
ortaya ¢ikarip c¢ikarmadigi analiz edilmistir.
Arastirmaya gore Orneklem grubundaki
bireylerin %281 normalden daha fazla elini
sabun ve su ile yikadigini, %17’si etrafindaki
dokunabilir  alanlart  dezenfekte  etme
sitkligimin  arttigini, %35°1 ise kalabalik
ortamlardan kac¢indigini ifade etmislerdir.

Tablo 5’¢ gore oOgrencilerin Covid-19
kontroliine yonelik makro kontrol diizeyleri
analiz sonucunda bdoliimiine gore farklilik
gosterdigi goriilmektedir. Bu analize gore
Saglik Yonetimi (2,60+0,81) ve Insan
Kaynaklar1 Yonetimi (2,27+0,80) bolimi
ogrencilerinin Covid-19 kontroliine yonelik
makro  kontrol  diizeyleri  ortalamalari
birbirinden farkhidir (t=3,53, p<0,001).
Saglik  Yonetimi bolimii  &grencilerinin
Covid-19 makro kontrol ortalamalar
istatistiksel ~ olarak  insan  Kaynaklari
Yonetimi  bolimii  6grencilerinden  daha
yiiksek oldugu bulunmustur. Saglik Yonetimi
ogrencilerinin kurumsal, ulusal ve kiiresel
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diizeyde alinan tedbirlerin etkililigine olan
inanglar1 daha fazladir.

Tablo 5’e¢ gore Ogrencilerin Covid-19
kontroliine yonelik kontrol edilebilirlik
diizeyleri analiz sonucunda bdoliimiine goére
farklilik gosterdigi goriillmektedir. Bu analize
gore Saglik Yonetimi (3,29+0,80) ve Insan
Kaynaklar1 Yonetimi (3,05+0,74) boliimi
ogrencilerinin Covid-19 kontroliine yonelik
kontrol edilebilirlik diizeyleri ortalamalar
birbirinden farklidir (t=2,66, p<0,05). Saglik
Yonetimi boliimii 6grencilerinin  Covid-19
kontrol edilebilirlik ortalamalari istatistiksel
olarak Insan Kaynaklar1 Y&netimi boliimii
Ogrencilerinden  daha  yiikksek  oldugu
bulunmustur.

Ogrencilerin Covid-19 kontrol algilar:
degerlendirildiginde en yiiksek ortalamalarin
kontrol edilebilirlik boyutunda yer aldig1
goriilmektedir. Her iki bolim 6grencilerinin
de Covid-19 hastaliginin kontrol
edilebilecegine olan inanglar1 yiiksektir.
Cin’de yapilan bir aragtirma da Covid-19
hastaliginin ortaya ¢ikmasi birey ve toplumda
yogun olarak olumsuz davraniglara ve
tepkilere yol ac¢madigr ifade edilmistir.
Bilakis toplum genelinde saldirganlik ve
sigara igme gibi olumsuz davranislarin da
azaldigr tespit edilmistir. Bu minvalde
bireylerin ve toplumlarin almman hayati
tedbirler 1ile birlikte hastaligin kontrol
edilebilirligine olan inanglar1 yiiksektir.*

SONUC VE ONERILER

Gliniimiizde yapilan bir¢ok asi calismasi,
topluma yonelik koruyucu Onlemlerin
alinmasi ve uygulamaya konulmasi, hiikiimet
politikalar1 ve diizenlemelerin hepsi uzun
vadede koronaviriis pandemisinin yikici
etkisini azaltmaya yonelik girisimlerdir. Bu
tir girisimler sayesinde salgin hastaliklarin
toplumlara verecegi zararlar azaltilabilir.
Toplumun genelinde benimsenen
uygulanabilir as1 politikalar1 ile giliglii bir
koruyucu  saglik  hizmeti alt yapisi
olusturularak bagisiklama saglanabilir. Bu
durum iilkelerin saglik sistemi etkinligini
optimal seviyelere ¢ikarabilir.

Asillama en nihayetinde bagisiklama
hizmetlerinin temel yap1 tasini olusturan bir
saglik hizmetidir ve 6nemli bir halk sagligi

uygulamasidir. Bircok salgin hastalikta
oldugu gibi giiniimiiz pandemisinde de
asillama  hastaliktan  korunmak, toplum
bagisikligimi  artirmak, Olim  oranlarini

diistirmek ve yikic1 etkinin azaltilmasini
saglamak i¢in en etkili, glivenli, ekonomik ve
rasyonel bir ¢oziim yoludur.

Icinde bulundugumuz dénemde de saglik
sistemimizin  ayakta  kalabilmesi  ve
ihtiyaglara  yeterli diizeyde hizli ve
stirdiiriilebilir olarak cevap verebilmesi igin
bagisiklama hizmetlerinin aksamaya
ugramadan devam ettirilmesi  elzemdir.
Asilama politikalarinin  basarisi, birey ve

toplumlarin agilarin faydalar1 ya da olasi
riskleri hakkindaki algilarina ve asilamaya
duyduklar1 giivene gore degismektedir. Bu
dogrultuda toplum genelinde olusan as1
karsit1  yaklasimlarin  elimine edilmesi
gerekir.

Calismada da oOgrencilerin boliimlerine
gore hem astya yonelik tutum hem de kontrol
algilar1 noktasinda anlamli diizeyde farklilik
oldugu bilinmektedir. Ayrica saglik egitimi
alan bireylerin hem Covid-19’un kontroliine
hem de agisma yonelik olumlu tutumlart
anlamli diizeyde daha fazla ¢ikmaktadir.
Insan  Kaynaklari  Y&netimi  boliimii
Ogrencilerinin  hastalia karsi  bilincinin
artirllmas1 ve asilama karsitt tutumlarinin
koreltilmesi i¢in saglik bilgisine olan ihtiyaci
asikardir. Universitelere ve akademisyenlere
bu yolda ciddi gérevler diismektedir. Insan
Kaynaklart Yonetimi miifredatina saglik
bilgisi ve hastalik yonetimi ile ilgili dersler
eklenebilir. Ogrenciler igin bagisiklamaya
yonelik egitim, sempozyum ve paneller
diizenlenebilir. Bunlar yardimiyla asilamaya
kars1 asilsiz bilgi kirliligi ortadan kaldirilmal
ve 6grenciler agilamaya 6zendirilmelidir.

Bir toplumun saglik diizeyinin
yiikseltebilmesi ancak toplumda yasayan
kisilerin bu konuda sorumlulugu paylasmasi
ve birbirlerini desteklemesi ile miimkiindiir.
Stiphesiz ki agilama ve bagisiklama ile ilgili
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yapilan bilimsel ¢alismalar toplumdaki
giiveni artirmaya fayda saglayacaktir.

Yapilan bu c¢alisma ile elde edilen
verilerin gelecekte 6grencilerin asiya yonelik
algilarinin  degerlendirildigi, as1 karsithig
durumunun  incelendigi  ve  climine

edilmesine  yonelik ¢6ziim  Onerilerinin
arastirilacagt  baska c¢alismalara  zemin

hazirlamas1 ve diger arastirmalara referans
olmasi beklenmektedir.
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